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Fig. 1. CT shows enhanced mass in right flank
region (A) and right pelvic lymph node (B).




LONG SURVIVAL IN A PATIENT WITH ADVANCED URETERAL
CARCINOMA TREATED WITH TIN REGIMEN (PACLITAXEL,
IFOSFAMIDE, NEDAPLATIN) AND RADIOTHERAPY : A CASE REPORT
Atsushi Yoshinaga and Shigeyoshi Kamata
The Department of Urology, Soka Municiple Hospital
A 69-year-old man diagnosed with right ureteral carcinoma pT3N0M1 (PUL) underwent
nephroureterectomy. He was treated with MVAC chemotherapy (methotrexate, vinblastin, adriamycin,
cisplatin), but local recurrence and right pelvic lymph node metastasis occurred. Radiotherapy to both
metastatic lesions was well tolerated, but the pulmonary metastases increased. After treatment with TIN
chemotherapy (paclitaxel, ifosfamide and nedaplatin), pulmonary metastases almost disappeared. He was
treated with radiotherapy to remaining pulmonary metastasis. Now 7 years after operation, pulmonary
metastasis appears to have diminished.
(Hinyokika Kiyo 60 : 435-437, 2014)








患 者 : 69歳，男性
主 訴 : 無症候性肉眼的血尿
既往歴 : 高血圧，高尿酸血症．
現病歴 : 無症候性肉眼的血尿を主訴に当科受診．尿
細胞診 class IIIa，CT 検査にて右中部尿管に造影効果
のある腫瘤および左肺に径 5 mm の結節影を認めた．
以上より右尿管癌 cT3N0M1 (PUL) の診断にて，肺
転移は小さく単発であったことから右腎尿管全摘除術
を施行した（病理 : 尿路上皮癌，G3，pT3，ly1，v1，
n0）．術後19日目から MVAC 療法開始．MVAC 療法




50 Gy 施行した．MVAC 療法 1 コース追加すること
で肺結節影に変化はなく，局所再発および右骨盤リン
パ節転移は消失したが (Fig. 2），その 1カ月後多発性
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Fig. 2. CT shows that enhanced mass in right flank





Fig. 3. CT showed multiple pulmonary metastases.
肺転移を認めた．MVAC 療法抵抗性尿路上皮癌に対
する GC 療法の有用性は少ないが，gemcitabin は
MVAC 療法との交差耐性が少ないとされているた
め1)，術後 6カ月目から GC 療法を 2nd line 化学療法
として施行した．しかしながら 3コース終了後肺転移
はさらに増悪し，TIN 療法（プロトコールは pacli-
taxel 175 mg/m2，nedaplatin 70 mg/m2 を day 1 に，
ifosfamide 1.5 g/m2 を day 1∼3 に投与し， 1コース28
日）施行目的で当科入院となった．
入院時画像所見 : 右中肺野辺縁に 35×20 mm の腫
瘤を最大とした多発性肺転移を認めた (Fig. 3）．
入院後経過 : 術後11カ月目から TIN 療法を開始し，
肺転移巣は徐々に縮小を認め， 4コース終了した時点
で右肺に径 4 mm，左肺底に径 16×11 mm の腫瘤が残
存するのみとなった (Fig. 4）．術後 1年 3カ月目左肺
底部腫瘤に対し放射線外照射 30 Gy を施行し，さら
に TIN 療法を 1コース追加．左肺底腫瘤の大きさに
変化は見られなかったが，右肺の腫瘤は消失した．左
肺底転移切除も考慮したが，本人希望せず，経過観察
となった．術後 7年 2カ月 (TIN 療法終了後 5年 6カ















ついて，CR 5例（16％），PR 19例（59％），SD 4例




Fig. 4. CT showed that pulmonary metastases al-
most disappeared after TIN chemotherapy.
（13％）と報告し4)，また Kitamura らも尿路上皮癌45
例について，CR 2例（ 4％），PR 16例（36％），SD
15例（33％）であったと報告している5)．いずれも
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